COMUNE DI JOPPOLO GIANCAXIO

(Libero Consorzio Comunale di Agrigento)

SETTORE TECNICO

DETERMINAZIONE DEL DIRIGENTE

n, g@ del 12*05“ 2031(? (Reg. Gen. n._l_ﬂdel IZ“OE‘ZOlg

|

OGGETTO: Liquidazione fattuge ditra SICILFERT SRI. per conferimento frazione organica. -
CIG: Z8CIF8CD33

IL DIRIGENTE

Premesso:

Che con Determinazione Dirigenziale n.139/2017 & stato pteso impegno di spesa per il servizio
confetimento e trattamento della frazione organica da RD e affidamento alla Ditta SICILEFERT
SRL con copertura finanziatia al cap 1736 impegno di spesa n. 207/2017;

Che la Ditta SICILFERT SRL ha provveduto ad emettere le seguenti fatture: n. 441 del
31.10.2017 per un importo complessivo da liquidace di € 792,00 di cui € 720,00 per imponibile ed
€ 72,00 per IVA split payment;

Considerato che si pud procedere alla relativa liquidazione essendo stata verificata la regolariti
degli interventi eseguiti e la regolarita contributiva della ditra esecutrice dell’intervento;

Visto il vigente Regolamento Comunale per i servizi, le forniture ed i lavori in economia,
approvato con delibera consiliare n.9 del 14/05/2014;

Visto il vigente O.R.E.L. e relativo regolamento di esecuzione,

Visto Part.163 del T.U. 267/2000;
DETERMINA

1) Liquidare alla ditta SICILFERT SRL, la somma di € 792,00 di cui € 720,00 pet
imponibile ed € 72,00 per IVA split payment giuste fatture elencate in nasrativa ;

2)  Accreditare la somma di € 720,00 alla Ditta SICILFERT SRI. mediante bonifico al
seguente IBAN: I'T 52 'V 05132 25903 88257 6000096

3)  Versare 'IVA paria € 72,00 nei modi di legge;

4)  Dare atto che la spesa di trova copertura Determinazione Dirigenziale n.139/2017 - cap
1736 impegno di spesa n. 207/2017




COMUNE DI JOPPOLO GIANCAXIO

Provincia di Agrigento
ook ek g skok e sk

Art. 183, comma 9, D. Lgs. 18 agosto 2000, n. 267.

Vistp di regolarita contabile attestante la copertura finanziaria (art. 151, comma 4, D. Lgs. 18
agosto 2000, n. 267) e registrazione dell’impegno di spesa n. 207/2017

Li, 12/05/2018

érlgsabile del Servizio Finanziario

In data copia della.presente determinazione viene trasmessa/a:

Ufficio Segreteria
, Ufficio Ragioneria

II Responsabile del Settore Finanziario
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ISTITUTO WAZIONALE PER L'ASSICURAZIORE Istilite Nazonale Previdenza Sociake
CONTRO GLIINFORTUNT SUL LAVORO

Durc On Line

Numero Protocollo | INPS_9788235 | Data richiesta 28/02/2018 | Scadenza validita | 28/06/2018

Denominazione/ragione sociale SICILFERT S.R.L.

Codice fiscale 01527460818

Sede legale C/DA MAIMONE SS 188 KM 12 800 MARSALA TP 91025

Con il presente Documento si dichiara che il soggetto sopra identificato RISULTA REGOLARE nej confronti di

I.N.P.S.
LN.ALL.

[l Documento ha validita di 120 giorni dalla data deila richiesta e si riferisce alla risultanza, alla stessa data,
dell'interrogazione degli archivi dell'INPS, dell'INAIL e della CNCE per le imprese che svolgono attivita dell’edilizia.
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FATTURA ELETTRONICA
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Versione FPA12

Dati relativi alla trasmissione

Identificativo del trasmittente: 1T01527460818
Progressivo di invio: 812

Formato Trasmissione: FPA12

Codice Amministrazione destinataria: UF7LRR
Telefono del trasmittente: 0923990778

Dati del cedente / prestatore

Dati anagrafici

ldentificativo fiscale ai fini IVA: T01527460818
Codice fiscale: 01527460818

Denominazione: SICILFERT S.R.L.

Regime fiscale: RF01 (ordinario)

Dati delia sede

Indirizzo: C/DA MAIMONE S.S.188 Km,12,800
CAP; 91025

Comune: MARSALA

Provincia; TP

Nazione: IT

Recapiti

Telefono: 0923990778
Fax: 0923991524

Dati del cessionario / committente

Dati anagrafici

Codice Fiscale: 00250320843
Denominazione; COMUNE DI JOPPOLO GIANCAXIO

Dati della sede

Indirizzo: Via Kennedy 5

CAP: 92010

Comune: JOPPOLO GIANCAXIO
Provincia: AG

Nazione: IT

Versione prodotia con fogho di stife Sl weewfatturapa.qav.it

Betrbimevor e ame s wbtin s e - - D i e S R -

Versione FPA12

Dati generali del documento

Tipologia documento: TDO1 (fattura)

Valuta importi: EUR

Data documento: 2017-10-31 (31 Cttobre 2017)
Numero documento; 411

Importo totale documenta: 792.00

http://192.168.2.20:4080/halley/c:/tmp/FATA010481. XML 10/04/2018
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Causale: Fattura di vendita

Dati relativi alle linee di dettaglio della fornitura
Nr. linea: 1

Descrizione bene/servizio: VI EMETTIAMO FATTURA PER
Valore unitarjo: 8,.00000000

Valore totale: 0.00000000

IVA (%): 0.00

Natura operazione: N2 {non soggetta)

Nr. linea: 2

Descrizione bene/servizio: CONFERIMENTO COD.CER 20 01 08
Valore unitario; 0.00000000

Valore totale: 0.00000000

VA (%): 0.00

Natura operazione: N2 (non soggetta)

Nr. linea: 3

Descrizione bene/servizio: DESTINATO AL RECUPERO PER LA
Valore unitario: 0.60000000

Valore totale: 0.00006000

VA (%): 0.00

Natura operazione: N2 {non soggetta)

Nr. linea: 4

Descrizione bene/servizio: PRODUZIONE DI FERTILIZZANTE
Valore unitario: 0.00000000

Valore totale: 0.00000000

VA (%): 0.00

Natura operazione: N2 (non soggetta)

Nr. linea: 5

Descrizione bene/servizio: RIF.PERIODO OTTOBRE 2017
Valore unitaric: 0.000060000

Valore totale: 0.00000000

IVA (%): 0.00

Natura operazione: N2 {non soggetta)

Nr. linea: 6

Descrizione bene/servizio: COD.CER 20 01 08
Quantita: 7200.00000000

Unita di misura: Kg

Valore unitario: 0.10000000

Valore totale: 720.00000000

! VA (%): 10.00

Nr. linea: 7

Descrizione bene/servizio: IBAN:
Valore unitario: 6.00000000

Valore totale: 0.00000000

IVA (%): 0.00

Natura operazicne: N2 (non soggetta)

Nr. linea: 8

Descrizione bene/servizio: IT 52 V 05132 25903 88257 0000096
Valore unitario: 0.00030000

Valore totale: 0.00000000

IVA (%): 6.00

Natura operazione: N2 {non soggetta)

Dati di riepilogo per aliquota IVA e natura

! Aliquota VA {%): 0.00

Natura operazioni: N2 (non soggette)
Totale imponibile/importo: 0.00
Totale imposta: 0.00

Aliguota IVA (%): 10.00
Totale imponibile/importo: 720.00

http://192.168.2.20:4080/halley/c:/tmp/FATA010481. XML 10/04/2018




Totale imposta: 72.00
Esigibilita IVA: S (scissione dei pagamenti)
Riferimento normativo: 10%

Dati relativi al pagamento

Condizioni di pagamento; TP02 (pagamento completo)
Dettaglio pagamento

Modalita: MPO5 (bonifico)

Decorrenza termini di pagamento: 2017-10-31 (31 Ottobre 2017)
Termini di pagamento (in giorni): 30

Data scadenza pagamento: 2017~11-30 (30 Novembre 2017)
Importo: 720.00

Verslone prodotia con fogio di stile Sdi www. fatturapa.gov.it

http://192.168.2.20:4080/halley/c:/tmp/FATA010481. XML
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II sottoscritto Segretario Comunale
CERTIFICA

che la presente determinazione & stata pubblicata al’Albo Pretorio per giorni 15 consecutivi
dal al

Dalla residenza Municipale, Li

IL MESSO COMUNALE IL SEGRETARIO COMUNALE

E’ copia conforme all’originale, da servire per uso Amministrativo.

Dalla residenza Municipale, 1.j

IL SEGRETARIO COMUNALE




